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связи с тем, что проблемы неорганизованного досуга являются весьма актуаль­
ными среди пожилых граждан.
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СИНДРОМ ЭМОЦИОНАЛЬНОГО ВЫГОРАНИЯ 
У ВРАЧЕЙ ПСИХИАТРОВ-НАРКОЛОГОВ В ЗАВИСИМОСТИ ОТ СТАЖА РАБОТЫ
Введение. Кардинальные социальные преобразования и кризис ценностей в 
нашем обществе, ужесточение требований к профессионалам, предъявляющим 
новые требования к человеку, наиболее остро затрагивают представителей ком­
муникативных профессий. Интерес к профессиональному стрессу и синдрому 
эмоционального выгорания у врачей вызван общей тенденцией к гуманизации 
современной науки, привлечению внимания исследователей к субъекту профес­
сиональной деятельности, в частности -  к влиянию на него самого характера этой 
деятельности. Всемирная организация здравоохранения признала, что синдром 
эмоционального выгорания, требует медицинского вмешательства. Диагностиче­
ским эквивалентом синдрома эмоционального выгорания в международной клас­
сификации болезней 10-го пересмотра Z 73.0 «Выгорание» (burnout), в русской 
версии в свое время не совсем точно переведенное как «переутомление». Хотя, 
нозологическая принадлежность синдрома эмоционального выгорания дискути­
руется. В ряде случаев эквивалентом может считаться диагностическая рубрика 
F 43.0 «Расстройство адаптации» (однако продолжительность нарушений при 
этом не должна превышать 6 месяцев) или F 48.0 «Неврастения».
-  22  -
Ре
п
зи
то
ри
й В
ГУ
Материал и методы. Исследование проводилось на базе учреждения здра­
воохранения «Витебский областной клинический центр психиатрии и нарколо­
гии». В исследовании приняли участие 50 врачей психиатров-наркологов, в том 
числе 15 (30%) мужчин и 35 (70%) женщин в возрасте: 33 (23-64) лет. Исследуе­
мая группа на момент заполнения опросников работала как в стационаре, так и на 
амбулаторном приеме, выполняя свои функциональные обязанности. Опрошен­
ные были разделены на 2 группы в зависимости от стажа работы по специально­
сти: врачи со стажем работы менее 5 лет (25 человек) и врачи со стажем работы 
более 5 лет (25 человек). Тестирование и диагностика уровня формирования и 
фаз развития симптомов эмоционального выгорания проводилась по «Методике 
диагностики уровня эмоционального выгорания» В.В. Бойко
Результаты и их обсуждение. При оценке выраженности фаз синдрома эмо­
ционального выгорания было выявлено, что фаза напряжения сформирована у 
одинакового процента опрошенных в группе врачей со стажем работы по специ­
альности менее 5 лет и в группе врачей со стажем работы по специальности более 5 
лет (4% в обеих группах). У 28% врачей со стажем более 5 лет и 36% врачей со ста­
жем менее 5 лет фаза напряжения находится в стадии формирования (таблица 1).
Таблица 1 -  Формирование фаз эмоционального выгорания у врачей в зави­
симости от стажа работы по специальности _______________________________________
Фаза
Врачи стажем работы 
менее 5 л е т (n=25)
Врачи стажем работы более 5 лет  
(n=25)
Не сфор­
мирова­
лась
Форми­
руется
Сформиро­
валась
Не сформи­
ровалась
Формиру­
ется
Сформиро­
валась
Абс. % Абс. % Абс. % Абс. % Абс. % Абс. %
Напряже­
ние
17 68 7 28 1 4 15 60 9 36 1 4
Резистен-
ция
4 16 14 56 7 28 2 8 15 60 8 32
Истоще­
ние
11 44 7 28 7 28 19 76 4 16 2 8
В обеих группах ведущей фазой формирования СЭВ являлась фаза резистен- 
ции. Фаза формируется у 56% из группы врачей со стажем работы менее 5 лет и 
60% из группы врачей со стажем работы более 5 лет. Сформирована -  у 28% вра­
чей со стажем работы менее 5 лет и 32% из группы врачей со стажем работы бо­
лее 5 лет. При анализе фаз эмоционального выгорания у врачей с разным стажем 
работы выявлены различия в фазе истощения. Она была сформирована у 28% 
врачей со стажем работы по специальности менее 5 лет и только у 8% врачей со 
стажем работы более 5 лет. Не сформирована данная фаза у 44% врачей психиат- 
ров-наркологов со стажем работы по специальности менее 5 лет и 76% врачей со 
стажем работы более 5 лет.
При сравнении групп испытуемых со стажем работы по специальности менее 
5 лет и более 5 лет выявлено влияние стажа работы по специальности на форми­
рование симптомов редукции профессиональных обязанностей и эмоциональной 
отстраненности. Редукция профессиональных обязанностей была более харак­
терна для группы испытуемых со стажем работы по специальности более 5 лет, а 
эмоциональная отстраненность -  для врачей со стажем менее 5 лет.
При оценке наличия СЭВ считается синдром формирующимся или сформи­
ровавшимся, если имеются соответствующие показатели хотя бы по одной из фаз 
синдрома. Окончательный анализ результатов исследования позволил устано­
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вить, что СЭВ сформирован у 40 % респондентов из группы врачей со стажем ра­
боты менее 5 лет и у 36 % респондентов из группы врачей со стажем работы бо­
лее 5 лет. Не сформировался СЭВ у 14,3 % опрошенных врачей со стажем работы 
менее 5 лет и у 8 % врачей со стажем более 5 лет.
Рисунок 1 -  Структура развития симптомов эмоционального выгорания у 
врачей в зависимости от стажа работы по специальности
Заключение. Таким образом, полученные результаты могут свидетельство­
вать о том, что врачи, имеющие более длительный стаж работы, со временем 
адаптируются к профессии и вырабатывают определенные механизмы психоло­
гической защиты от профессиональных вредностей. Профессиональная деятель­
ность психиатров-наркологов имеет специфические особенности, главными из 
которых являются: «трудный» контингент больных и их родственников, дли­
тельность и трудоемкость терапевтического процесса по достижению ремиссии у 
зависимых от психоактивных веществ и пациентов с психическими расстрой­
ствами, затрудненного некритичностью больных к своему заболеванию, большое 
количество рецидивов. Снижение симптоматики «эмоционального выгорания» в 
результате проведения коррекционных мероприятий (в частности использования 
балинтовских групп) должно положительно сказываться не только на улучшении 
психического здоровья врача и продлении его профессиональной деятельности, 
но и на повышении эффективности оказания терапевтической помощи пациен­
там с психическими расстройствами и алкогольной зависимостью.
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ВЛИЯНИЕ ИТ НА ПСИХИЧЕСКОЕ И ФИЗИЧЕСКОЕ РАЗВИТИЕ 
ЧЕЛОВЕКА XXI ВЕКА
Введение. На современном этапе развития психологической науки, тема влия­
ния ИТ на развитие человека, представляет огромный интерес для психологии.
На сегодняшний день поведение человека имеет тенденцию изменения под 
влиянием таких информационно-коммуникационных технологий, которые вклю­
чают в себя компьютеры, планшетники, электронные приставки, мобильные те­
лефоны и смартфоны, системы виртуальной реальности и Интернет. Такие техно­
логии преобразовали деятельность каждого человека, даже современную культу­
ру в целом [1, c. 88]. Налицо тенденция к оформлению области исследований, свя­
занной с деятельностью человека в Интернете, в качестве отдельного направле­
ния психологической науки. История развития и оформления новых направлений 
в психологии (к примеру, психологии массовых коммуникаций или инженерной 
психологии и инженерно-психологического проектирования) подсказывает, что 
появление авангардных технологий, тем более массового применения, само по 
себе может служить мощным стимулом для развития и оформления новой психо­
логической дисциплины [1, с. 88].
Материал и методы. Теоретический анализ влияния развития информаци­
онных технологий на психику человека.
Результаты  и их обсуждение. В литературе как отечественных, так и зару­
бежных авторов описываться положительные и отрицательные психологические 
последствия результата прогресса в компьютерных технологиях. К положитель­
ным сторонам относят: развитие интеллекта, кругозора знаний, упрощение поис­
ка нужной информации, создание новых каналов коммуникации людей. В среде 
отечественных психологов позитивные стороны компьютеризации и Интернета 
уже многие годы изучаются А.Е. Войскунским, О.В. Митиной, Н.А. Бабаевой и их 
соавторами [2]. Много психологических исследований посвящено также негатив­
ным сторонам компьютерного прогресса, особенно проблемам компьютерной за­
висимости [3], [4, c. 62].
Особого внимания заслуживают подходы, в которых подвергается анализу 
широкий спектр трансформаций психики человека и с позиции патопсихологии 
ставится вопрос о необратимости изменений психики человека от компьютерных 
технологий. В них показывается глубинный и массовый характер трансформаций 
психики людей самых разных возрастов, порождаемых компьютерными техноло­
гиями, трансформаций, которые из разряда патологичных переходят в привыч­
ные [4, с. 62].
Анализ филогенеза: витки образного мышления человека. В психологии 
известны теория поэтапного развития умственных действий человека и теория
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